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Hypertension is a disease that characterized by increased of systolic and diastolic blood 
pressure that can cause problems in both physical and psychological problems. One of 
psychological problems is depression. EFT therapy is a relaxation technique that could be 
used to decrease depression in hypertension client. The purpose of this study was to ana-
lyze the effect of EFT therapy on depression in hypertension client. This research used 
quasi experimental method with control group pretest-posttest design. The sampling tech-
nique was consecutive sampling involving 20 respondents that divided into 10 respondent 
as intervention group who got EFT therapy and 10 respondents as control group who done 
activity daily. Data were analyzed by using Wilcoxon and Mann Whitney U Test with 95% 
CI (ɑ=0,05). The result showed that there was a difference of depression before given EFT 
in intervention group (p=0,003), while in control group there was no difference (p=1,000). 
There was significant difference of depression on client hypertension in both intervention 
and control group (p=0,001).The relaxation effect of EFT therapy stimulates the pituitary 
gland to release endorphin hormone to produce serotonin hormone and dopamine hor-
mone. The conclusion is EFT therapy can reduce depression in hypertension clients, there-
fore it can be applied as one of the non-pharmacological therapy in hypertension client. 
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Hipertensi adalah penyakit yang ditandai dengan meningkatnya tekanan darah sistol dan di-
astol yang dapat meyebabkan masalah fisik dan psikologis. Salah satu masalah psikologis 
yang ditimbulkan adalah depresi. Terapi EFT adalah teknik relaksasi yang dapat digunakan 
untuk mengurangi depresi pada klien hipertensi. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis 
pengaruh terapi EFT terhadap depresi pada klien hipertensi. Penelitian ini menggunakan 
metode quasy experimental design dengan pendekatan pre-post test with control de-
sign.Teknik pengambilan sampel menggunakan consecutive sampling yang melibatkan 20 
responden yang terbagi menjadi 10 responden sebagai kelompok intervensi yang diberikan 
terapi EFT dan 10 responden sebagai kelompok control yang melakukan aktivitas sehari-hari. 
Data dianalisis dengan menggunakan Wilcoxon dan Mann Whitney U Test dengan 95% CI (ɑ 
= 0,05). Hasil menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat depresi sebelum diberikan 
EFT pada kelompok intervensi (p = 0,003), sedangkan pada kelompok kontrol tidak 
ditemukan perbedaan antara kelompok intervensi dan kontrol (p = 1.000). Ada perbedaan 
depresi yang signifikan pada klien hipertensi (p = 0,001). Efek relaksasi pada terapi EFT 
dapat merangsang kelenjar pituitari untuk melepaskan hormon endorphine yang dapat 
menghasilkan hormon serotonin dan hormon dopamin. Kesimpulannya adalah terapi EFT 
dapat menurunkan depresi pada klien hipertensi dengan demikian terapi tersebut dapat diap-
likasikan sebagai salah satu terapi non-farmakologi pada klien hipertensi. 
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Pengaruh Terapi Emotional Freedom Technique (EFT) terhadap 
Depresi pada Klien Hipertensi 
 (The Effect Emotional Freedom Technique (EFT) Therapy on 
Depression in Hypertension Client) 
 
Mila Yuni Sahlia, Wantiyah, Mulia Hakam 
Fakultas Keperawatan Universitas Jember 
Jl. Kalimantan No.37 Kampus Tegal Boto Jember. Telp/Fax. (0331) 323450 














































Sahlia, et al, Pengaruh Terapi EFT terhadap Depresi pada Klien Hipertensi… 
e-Jurnal Pustaka Kesehatan, Vol.6 (no.3), September, 2018  
 
Pendahuluan 
Hipertensi merupakan suatu penyakit yang 
mengganggu sistem peredaran darah manusia 
ditandai dengan meningkatnya tekanan darah 
sistolik dan diastolik. Hipertensi adalah salah 
satu penyakit yang menyebabkan kematian dini 
di seluruh dunia [1] Hipertensi dapat men-
imbulkan masalah-masalah baik fisik maupun 
psikis yang dapat membuat penderita hipertensi 
rentan mengalami depresi. Depresi dapat 
meningkatkan komplikasi dalam perawatan, 
prognosis yang memburuk, peningkatan morbid-
itas dan mortalitas, serta penurunan kualitas 
hidup [2]. 
Penatalaksanaan tingkat depresi yang dil-
akukan terhadap klien hipertensi bertujuan untuk 
mencegah komplikasi jangka panjang dari 
depresi yang tidak diobati. Teknik relaksasi 
merupakan salah satu teknik non farmakolgi 
delam penatalaksanaan hipertensi yang aman, 
murah dan mudah dilakukan. Terapi EFT meru-
pakan salah satu teknik yang menimbulkan re-
spon relaksasi yang dapat diberikan pada orang 
hipertensi yang mengalami depresi. terapi EFT 
membantu masalah kesehatan baik fisik mau-
pun psikis, salah satunya yaitu depresi. terapi 
EFT tidak menggunakan jarum, akan tetapi 
dengan menggunakan sistem energi tubuh 
dengan cara mengetuk (tapping) dengan ujung 
jari pada titik-titik meridian tubuh [3]. Ketukan 
pada titik meridian tubuh dapat menstimulasi 
hormon endorfin untuk memproduksi hormon 
serotonin dan dopamin yang menimbulkan re-
spon relaksasi [4]. Penelitian ini bertujuan untuk 
menganalisis pengaruh terapi EFT terhadap 
depresi pada kklien hipertensi di Wilayah Kerja 
Puskesmas Kabupaten Jember. 
Metode Penelitian 
Penelitian ini menggunakan metode quasy 
experiment dengan rancangan pre-post test with 
control group design. Teknik pengambilan sam-
pel adalah non probability sampling dengan 
pendekatan simple random sampling yang meli-
batkan 20 responden dengan masing-masing 
kelompok pada kontrol dan kelompok intervensi 
sebanyak 10 responden. Peneliti skrining Beck 
Depression Inventories II (BDI-II) untuk menge-
tahui tingkat depresi pada responden. Setelah 
itu, peneliti menggunakan program komputer 
(www.randomization.com) untuk menentukan 
kelompok intervensi dan kelompok kontrol. In-
strument penelitian berupa kuesioner Beck De-
pression Inventories II (BDI-II) dan SOP terapi 
EFT. Intervensi dengan menggunkan ketukan 
pada titik meridian tubuh dan dilakukan 3 hari 
berturut-turut dengan durasi 15 menit. Penelitian 
ini dilakukan di Wilayah Keja Puskesmas Jeng-
gawah Kabupaten Jember. Analisis data 
menggunakan analisa deskriptif untuk karakter-
istik responden dan analisa inferensial 
menggunakan uji wilcoxon dan uji mann witney 
test dengan α= 0,05. Peneliti menggunakan 
program SPSS 20 untuk proses pengolahan 
data dan analisis statistik. 
 
Hasil Penelitian 
Tabel 1 Distribusi Responden Menurut Usia dan 
Lamanya Hipertensi Pada Klien Hipertensi, Feb-
ruari 2018 (n=20). 
Karakteristik Variabel  Total (n=10) 




53,70 ± 4,809 
53,30 ± 4,218 
Lamanya menderita 
hipertensi (tahun)  
(Median ± Min-Max) 
Intervensi 
Kontrol 
2,00 ± 1-10 
1,50  ± 1-3 
 
Tabel 2 Distribusi Responden Menurut Jenis 
Kelamin, Riwayat Pendidikan, Riwayat Peker-
jaan, Pendapatan, Status Pernikahan, Riwayat 
Keluarga Hipertensi, Februari  2018  (n=20) 







Laki-laki 1 10 1 10 
Perempuan 9 90 9 90 




8 80 6 60 
SD 2 20 4 40 
Total  10 100 10 100 
Riwayat Pekerjaan 
Tidak bekerja 2 20 2 20 
Ibu rumah 
Tangga 
3 30 3 30 
Wiraswasta  0 0 1 10 
Petani 2 20 0 0 
Lain-lain 3 30 4 40 
Total  10 100 10 100 
Pendapatan 
Rendah  9 90 9 90 
Sedang 1 10 1 10 
Total  10 100 10 100 
Status Pernikahan 
Menikah 8 80 7 70 
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2 20 3 30 
Total  10 100 10 100 
Riwayat Keluarga dengan Hipertensi 
Hipertensi  4 40 8 80 
Tidak 
Hipertensi  
6 60 2 20 
Total  10 100 10 100 
 
 
Tingkat Depresi Kelompok Intervensi 
Tabel 3 Perbedaan Tingkat Depresi pada Klien 
Hipertensi yang diberikan Terapi Emotional 
Freedom Technique (EFT); (n=10) 
 
No  Kategori 
Tingkat 
Depresi 
Pre test Pos test p 
n % n % 
1 Normal 0 0 9 90 0,003 
2 Ringan 10 100 1 10 
3 Sedang 0 0 0 0 
4 Berat 0 0 0 0 
Total 10 100 10 100 
 
Tingkat Depresi Kelompok Kontrol 
Tabel 4 Perbedaan Tingkat Depresi pada Klien 
Hipertensi yang tidak diberikan Terapi Emotional 
Freedom Technique (EFT; (n=10) 
 
No  Kategori 
Tingkat 
Depresi 
Pre test Pos test p 
n % n % 
1 Normal 0 0 0 0 1,000 
2 Ringan 10 100 10 100 
3 Sedang 0 0 0 0 
4 Berat 0 0 0 0 
Total 10 100 100 10 
 
Tabel 4 menunjukkan bahwa 10 responden 
klien hipertensi kelompok kontrol pada saat pre 
test dan post test  secara keseluruhan berada 
pada tingkat depresi rendah sejumlah 10 re-
sponden. Tingkat depresi yang tidak diberikan 
terapi EFT memiliki nilai p=1,000 (p>a, a = 0.05) 
yang artinya tidak ada perbedaan tingkat depre-









Tingkat Depresi Kelompok Kontrol dan Ke-
lompok Intervensi 
Tabel 5 Perbedaan tingkat depresi dengan Uji 
Mann Whitney U Test pada klien hipertensi pada 
kelompok intervensi dan kelompok kontrol; 





Pre test Post test 
Z P Z  P 
1 Kontrol 
Intervensi  
0,001 1,000 -3,943 0,001 
 
Tabel 5 menunjukkan bahwa tingkat depre-
si sebelum diberikan terapi EFT pada kelompok 
intervensi dan kontrol memiliki nilai p=1,000 
(Z=0,001) (p>a, a = 0.05) yang artinya tidak ada 
perbedaan tingkat depresi antara kelompok in-
tervensi dan kontrol. Sedangkan tingkat depresi 
setelah diberikan terapi EFT pada kelompok 
intervensi dan kontrol memiliki nilai p=0,001 (Z=-
3,943) (p<a, a = 0.05) yang artinya ada perbe-





Rata-rata usia pada kelompok intervensi  
53,70 tahun dan pada kelompok kontrol 53,30 
tahun. Usia 40-60 tahun merupakan usia de-
wasa tengah atau akhir [5]. Pada usia dewasa 
akhir akan muncul penyakit degeneratif karena 
adanya proses penuaan secara alami meliputi 
penurunan kondisi fisik dengan adanya 
penurunan fungsi organ tubuh, perubahan emo-
si secara psikologis, kemunduran kognitif seperti 
kecemasan, insomnia, dan kepercayaan diri 
menurun[6]. 
Mayoritas responden pada kelompok inter-
vensi dan kontrol menderita hipertensi selama 1 
tahun. Lamanya hipertensi dapat berpengaruh 
pada kehidupan sehari-hari. Seseorang yang 
terdiagnosa hipertensi secara langsung maupun 
tidak langsung sulit menerima kehidupan 
kesehariannya seperti pola makan, pola 
olahraga dan lain-lain dimana sebagian orang 
tidak mudah melakukannya, rasa takut dengan 
komplikasi yang akan terjadi, biaya pengobatan 
yang semakin meningkat dan masalah 
kesehatan terkait hipertensi dan mengonsumsi 
obat sepanjang hidupnya yang menjadi beban 
tersendiri bagi klien hipertensi sehingga  rentan 
mengalami depresi [7,8]. 
9 dari 10 responden berjenis kelamin per-
empuan pada masing-masing kelompok inter-
vensi dan kontrol. tingkat depresi pada per-
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empuan yang terdiagnosis hipertensi terdapat 
70,8% [9]. Perempuan lebih berisiko mengalami 
depresi karena faktor emosional serta 
mekanisme koping terhadap tekanan dan 
stressor lebih tinggi pada perempuan dibanding-
kan laki-laki [10]. Sebagian besar riwayat pen-
didikan responden tidak tamat SD sejumlah 8 
responden pada kelompok intervensi dan 6 re-
sponden pada kelompok kontrol. Berdasarkan 
studi di Belanda ditemukan klien yang berpen-
didikan tidak tamat SD/ SD 1,8 kali lipat berisiko 
mengalami hipertensi [11]. Semakin tinggi pen-
didikan seseorang maka semakin baik pula 
pengetahuannya, sebaliknya pendidikan yang 
rendah akan menghambat pengetahuan 
seseorang kurang mengenai kesehatan dan sulit 
menerima informasi [12].  
Riwayat pekerjaan responden paling ban-
yak adalah lain-lain (pedagang kopi, sayur, 
gorengan,dll) sejumlah 3 responden pada ke-
lompok intervensi dan 8 responden pada ke-
lompok kontrol. Bekerja merupakan salah satu 
perilaku hidup yang aktif, hal ini kaitannya 
dengan penghasilan dan penghasilan sering 
dikaitkan dengan pemenuhan kebutuhan manu-
sia. Faktor pekerjaan merupakan faktor yang 
penting terhadap hipertensi [2]. mayoritas re-
sponden berpendapatan rendah. Pendapatan 
yang rendah dapat menyebabkan hipertensi 
dikarenakan tekanan emosional. Responden 
pendapatan yang rendah dapat meningkatkan 
1,66 kali berisiko mengalami hipertensi karena 
pendapatan berkaitan dengan pemenuhan 
kebutuhan manusia dan biaya pengobatan [11-
13]. 
Sebagian besar responden berstatus meni-
kah sejumlah 8 responden pada kelompok inter-
vensi dan 7 responden pada kelompok kontrol. 
Pernikahan dapat dinilai suatu stresor dikare-
nakan orang yang menikah memilki tanggungan 
hidup yang lebih besar dibandingkan yang tidak 
menikah. Depresi juga dapat terjadi karena ken-
yataan tidak sesuai dengan harapan yang di-
inginkan [14]. Pada kelompok intervensi ada 4 
responden yang memiliki riwayat keluarga 
hipertensi dan ada 8 responden pada kelompok 
kontrol. responden yang memiliki riwayat 
keluarga hipertensi berisiko 14,378 kali lebih 
besar daripada responden yang tidak memilki 
riwayat keluarga dengan hipertensi [15]. Individu 
yang memiliki riwayat keluarga dengan 
hipertensi beresiko menderita hipertensi. Hal ini 
dikaitkan dengan gen, dimana gen yang berkai-
tan yaitu angiotensin dan ɑ adducin [16,17].  
 
Perbedaan Tingkat Depresi Kelompok Inter-
vensi 
Hasil uji statistik menggunakan uji wilcoxon 
pada tingkat depresi kelompok intervensi 
didapatkan nilai p=0,003 (p<0,005) dimana pada 
pengukuran pretest tingkat depresi responden 
berada pada tingkat depresi ringan dan pada 
pengukuran posttest tingkat depresi klien 
hipertensi berada pada tingkat depresi normal. 
Dari hasil analisa tersebut dapat disimpulkan 
bahwa ada perbedaan yang signifikan terhadap 
tingkat depresi sebelum dan sesudah terapi EFT 
pada kelompok intervensi. 
Sebelum diberikan terapi EFT 10 klien 
hipertensi berada pada tingkat depresi ringan 
setelah diberikan terapi EFT 9 dari 10 klien 
hipertensi berada pada tingkat depresi normal 
sedangan 1 klien hipertensi tetap berada pada 
tingkat depresi ringan. 
Pemberian terapi EFT sebagai intervensi 
untuk menurunkan tingkat depresi pada klien 
hipertensi yang dapat memberikan respon 
relaksasi karena ketukan titik meridian tubuh 
pada EFT dapat merangsang hormon endorfin 
untuk memproduksi hormon serotonin dan do-
pamin sehingga membuat respon relaksasi [18]. 
Peranan hormon endorfin pada sinaps sel-sel 
saraf dapat mengakibatkan penurunan gejala 
psikologis terutama depresi [19]. 
 
Perbedaan Tingkat Depresi Kelompok 
Kontrol 
Berdasarkan hasil uji statistik 
menggunakan uji wilcoxon pada tingkat depresi 
kelompok kontrol didapatkan nilai p=1,000 
(p>0,005) dimana pada pengukuran pretest  
tingkat depresi klien hipertensi berada pada 
tingkat depresi ringan dan pada pengukuran 
posttest  tetap berada pada tingkat depresi rin-
gan. Dari hasil analisa tersebuta dapat disimpul-
kan bahwa tidak ada perbedaan tingkat depresi 
sebelum dan sesudah terapi EFT pada ke-
lompok kontrol.  
Sebelum diberikan terapi EFT 10 klien 
hipertensi berada pada tingkat depresi ringan 
setelah diberikan terapi EFT secara keseluruhan 
klien hipertensi tetap berada pada tingkat 
depresi ringan. Kelompok kontrol tidak 
mendapatkan respon relaksasi dari ketukan titik 
meridian tubuh yang dapat merangsang  hor-
mon endorfin untuk memprodukasi hormon 
serotonin dan dopamin sehingga tidak men-
galami perubahan tingkat depresi. 
Peningkatan depresi dikarenakan lamanya 
pengobatan hipertensi yang dapat 
mempengaruhi kondisi fisik dan psikologis, 
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mengonsumsi obat sepanjang hidupnya yang 
menjadi beban tersendiri bagi klien hipertensi, 
penyakit kronis seperti hipertensi yang dapat 
mempengaruhi emosi seseorang dan 
mekanisme koping. Faktor-faktor ini dapat 
meningkatkan risiko terjadinya penyakit 
gangguan mental seperti depresi karena tidak 
ada stimulus rileks pada dirinya [20,21]. Depresi 
dapat membuat seseorang menjadi sedih 
berkepanjangan, tidak ada semangat, ketid-
akberdayaan, perasaan bersalah sehingga ter-
jadi ketidakseimbangan neurotransmitter (sero-
tonin, dopamin, norepinefrin) didalam tubuh 
[22,23]. 
 
Pengaruh Terapi EFT terhadap Depresi pada 
Klien Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas 
Jenggawah Kabupaten Jember 
Hasil uji statistik Mann Whitney U Test ter-
hadap perbedaan tingkat depresi antara ke-
lompok intervensi dan kelompok kontrol menun-
jukkan tingkat depresi sebelum diberikan terapi 
EFT didapatkan nilai p=1,000 (p>a, a = 0.05) 
yang artinya tidak ada perbedaan tingkat depre-
si antara kelompok intervensi dan kontrol se-
dangkan tingkat depresi setelah diberikan terapi 
EFT pada kelompok intervensi dan kontrol 
didapatkan nilai p=0,001 (p<a, a = 0.05) yang 
artinnya ada perbedaan tingkat depresi antara 
kelompok intervensi dan kontrol. 
Depresi adalah suatu kondisi terganggunya 
fungsi manusia yang berkaitan dengan alam 
perasaan yang sedih dan gejala lainnya, seperti  
gangguan nafsu makan, gangguan pola tidur, 
penurunan konsentrasi, keputusasaan, ketid-
akberdayaan, kelelahan, dan  bunuh diri.  Faktor 
penyebab depresi terdiri dari faktor biologis, 
faktor genetika, dan faktor psikososial [25]. 
Terapi EFT adalah sebuah intervensi yang 
menggabungkan terapi eksposur, terapi perilaku 
kognitif, dan stimulasi somatik. Terapi EFT 
merupakan teknik akupuntur yang bekerja 
secara langsung. Terapi Emotional Freedom 
Technique (EFT) merupakan teknik penyem-
buhan gangguan emosional yang dapat me-
nyembuhkan gejala-gejala penyakit fisik [4]. 
Terapi Emotional Freedom Technique (EFT) 
sangat bermanfaat untuk membantu masalah 
kesehatan baik secara fisik maupun psikis, sa-
lah satunya yaitu depresi. Terapi Emotional 
Freedom Technique (EFT) tidak menggunakan 
jarum, akan tetapi dengan menggunakan sistem 
energi tubuh dengan cara mengetuk (tapping) 
dengan ujung jari pada titik-titik meridian tubuh 
[30]. Ketukan pada proses Emotional Freedom 
Technique (EFT) berfungsi untuk melancarkan 
alian energi meridian tubuh [26].Tapping pada 
titik meridian tubuh mempunyai pengaruh dalam 
mengatur aktivitas pada sistem limbik dengan 
memproduksi opioid dan serotonine  [27]. 
Seseorang yang menerima diagnosis 
hipertensi akan timbul perubahan psikologis pa-
da dirinya. Hipertensi dapat mempengaruhi 
mekanisme koping seseorang yang menyebab-
kan peningkatan resiko terjadinya gangguan 
mental. Perubahan psikologis yang timbul akan 
menyebabkan suatu kondisi yang membuat 
klien hipertensi mengalami keputusasaan, 
frustasi terkait pengobatan dan rasa cemas [28]. 
Banyak orang dengan hipertensi terdiagnosis 
memiliki gejala somatik, penurunan kualitas 
hidup, dan penurunan peran [29]. Faktor-faktor 
ini dapat menyebabkan tekanan psikososial dan 
psikologis, yang meningkatkan risiko timbulnya 
depresi [31]. 
Proses tapping (ketukan) pada titik meridi-
an tubuh dapat menyeimbangkan sistem energi 
tubuh sehingga akan menimbulkan respon 
relaksasi yang dapat membuat kondisi fisik dan 
psikis menjadi rileks. Ketukan titik meridian 
tubuh tujuannya untuk merangsang organ tubuh 
yang mengalami gangguan. Titik-titik pada tan-
gan terdapat saraf-saraf yang menjadi titik rileks 
yang nantinya akan mengalirkan gelombang 
arus menuju otak. Gelombang tersebut akan 
diterima oleh otak dan diteruskan menuju organ 
tubuh yang mengalami gangguan.Tiitik meridian 
pada EFT dapat mensekresi menstimulasi tubuh 
untuk melepaskan hormon endorfin untuk men-
sekresi neurotransmitter inhibitor seperti seroto-
nin bersamaan dengan merangsang dopamin 
[23]. Hormon endorfin merupakan hormon yang 
dihasilkan tubuh secara alami yang menyerupai 
morfin. Hormon ini dapat meningkatkan fungsi 
kekebalan tubuh dan melindungi tubuh dari rasa 
cemas, hipertensi, depresi dan serangan jan-
tung karena mengurangi kerja sistem saraf sim-
patis [4,32]. 
Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Sutiyarsih ten-
tang Efektifitas Emotional Freedom Technique 
(EFT) Tehadap Penurunan Tingkat Depresi Pa-
da Lansia. Hasil penelitian tersebut membuk-
tikan bahwa ada perbedaan tingkat depresi an-
tara kelompok kontrol dan kelompok intervensi 
dengan  nilai  p = 0,000 < α (α = 0,05), yang 
dapat disimpulkan bahwa  terdapat perbedaan 
skor depresi yang signifikan pada lanisa antara 
sebelum dan setelah diberikan intervensi terapi 
EFT [33]. 
Peneliti berasumsi keefektifan EFT teruta-
ma pada depresi dikarenakan ketukan pada titik 
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meridian tubuh yang dapat merangsang kelenjar 
pituitari untuk memproduksi hormon endorfin. 
Produksi hormon endorfin dapat merangsang 
hormon serotonin dan dopamin sehingga ber-
peran untuk relaksasi dan menurunkan depresi. 
Berdasarkan fakta dan teori diatas, peneliti me-
nyimpulkan bahwa terapi  EFT terbukti dapat 
menurunkan depresi pada klien hipertensi di 
wilayah kerja Puskesmas Jenggawah Kabupat-
en Jember. 
 
Simpulan dan Saran 
Simpulan  
Terjadi penurunan tingkat depresi pada 
klien hipertensi setelah diberikan terapi EFT. 
terdapat perbedaan yang signifikan terhadap 
tingkat depresi pada klien hipertensi yang 
diberikan dan tidak diberikan terapi EFT, se-
hingga dapat disimpulkan terapi EFT ber-




Penelitian di ini diharapkan untuk menam-
bah wawasan pengetahuan mengenai terapi 
komplementer yang dapat diaplikasikan khu-
susnya dalam bidang klinik dan komunitas da-
lam pemberian asuhan keperawatan. Penelitian 
ini dapat menjadi literatur dan referensi bagi 
penelitian selanjutnya dimana penelitian selan-
jutnya harus memperhatikan faktor-faktor yang 
dapat meyebabkan bias. 
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